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Kvaliteten &r en viktig dimension i hemtjanstverk-
samheten. Kvalitetskunskaper ar viktiga vid be-
stdmmandet av "lagsta acceptabla kvalitetsniva-
er”’. Kvalitetsfragorna &r ocksa betydelsefulla vid en
utvérdering av verksamheten och information om
tjansternas kvalitet ar av relevans for potentiella
hjélptagare och allméanheten (skattebetalarna). Syf-
tet med denna artikel ar att ge en inventering av
svensk litteratur som behandlar kvalitetsaspekter
pa hemtjansten for aldre och visa pa kunskapslaget
inom omradet.
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Inledning

Utvecklingen av den sociala hemtjinsten i Sveriges
péborjades omkring 1950 men det var forst i mitten pa
1960-talet som staten gick in med direkta bidrag till
hemtjanstverksamheten. 1970-talet karakteriserades
allmint av gynnsamma ekonomiska forutsittningar
och dldreomsorgen i sin helhet genomgick en snabb
expansion. Utover mer konventionell hemservice kom
harvérd, badservice, trygghetslarm mm att ingd i ut-
budet. Antalet hemtjidnsttagare 6kade ocksa starkt un-
der 1970-talet, dérefter skedde en stagnation. Antalet
hjilptimmar per person 6kade dessutom (1).

Under 1980-talet har kvalitetsfrigorna inom hem-
tjansten allt mer uppmérksammats.

Till uppkomsten av en kvalitetsdiskussion har en
rad problem inom hemtjidnstverksamheten bidragit,
bl a faktorer som begrinsade resurser, alltmer vérd-
kravande hemtjinsttagare, hog personalomsittning
och personalbrist (1, 2).

Kvalitet i hemtjédnsten &r av flera skil en viktig di-
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mension av verksamheten. Ytterst handlar det givetvis
om de dldres vilfird. Kvalitetskunskaper dr viktiga vid
bestimmandet av “’ldgsta acceptabla kvalitetsnivé-
er’’, vid valet mellan kvantitets- och kvalitetsforind-
ringar (t ex hojd kvalitet och minskad kvantitet eller
storre kvantitet och minskad kvalitet). Vidare ir kvali-
tetsfrigorna betydelsefulla vid en utvirdering av verk-
samheten. Information om tjinsternas kvalitet dr av re-
levans for potentiella hjidlptagare och allminheten
(skattebetalarna).

Artikelns syfte dr att ge en inventering av den svens-
ka litteratur som behandlar kvalitetsapekter pa hem-
tjansten for dldre. For en fylligare redovisning hénvi-
sas till Edebalk et al (8). Brukargrupper som handikap-
pade, missbrukare, f d psykiatripatienter och sjukpen-
siondrer behandlas alltsa inte.

Hemtjanst och kvalitet

Kommunernas socialforvaltning ansvarar for och for-
medlar hemtjdnst efter socialtjinstlagens direktiv. So-
cialtjéinsten ska verka for att dldre ménniskor fir moj-
lighet att leva och bo sjilvstindigt. Enligt lagen ska
verksamheten visa respekt for den enskilda ménni-
skans behov, integritet och sjdlvbestimmande. De
principer som ska gilla ér bl a inflytande, flexibilitet,
tillgiinglighet, trygghet, nirhet, sjilvbestimmande
och ett aktivt deltagande i samhiillet.

De ildres problemsituation skiftar och en vilfunge-
rande hemtjdnst mdste anpassa sig efter den enskilda
individens behov av stod. Hemtjénst kan ges brukare i
en begrinsad omfattning men kan ocksé férutom hus-
héllet gilla personlig omvérdnad och omsorg. Hem-
tjanstinsatserna for denna senare kategori brukare in-
nebir ofta stora krav pa kompetens hos organisation
och personal.

Gough (2) pekar pé tre typiska nivaer for tjinsternas
omfattning. Kategori A innefattade veckostidning och
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Empiriska studier visar att inflytande och valfri-
het i hemtjdinsten dr en viktig kvalitetsegenskap
for brukaren

besokstrygghet. Nagot mer én hilften av hjdlpmotta-
garna i hennes studie hade dessa tjinster. I kategori B
ingick enklare omsorg, tvitt, inkdp och drenden samt
stidning. Kategori C innefattade utover kategori B
dven personlig omsorg. Hilften av det totala antalet
hemtjéinsttimmar forbrukades av denna sista grupp.
Dessa tre omsorgsnivier motsvaras i en undersokning
(3) av tre storleksgrupper vad giller antal hemtjinst-
timmar: grupp 1: 0-2,5 timmar i veckan, grupp 2: 2,5—
6.5 timmar i veckan, grupp 3: >6,5 timmar i veckan.
Andelen brukare i grupp 3 6kade i Goteborg frdn 19 %
Ar 1982 till 26 % 1987. Inom denna vardgrupp fanns
stora variationer: frin 6,5 upp till 6ver 40 timmar i
veckan.

Tillfredsstillandet av den enskilda médnniskans be-
hov av stdd kan ségas vara en process dir medlet ar ett
antal specifika tjanster. Detta forlopp kallas hir hem-
tjanstprocessen. Under hemtjinstprocessen sitts re-
surser in i form av frimst personal och personaltid. So-
cialforvaltningen styr resurserna, sd att en efter resur-
ser och behov avpassad mingd sitts in for varje bruka-
re. Resurserna omvandlas till *’hemtjinstprestatio-
ner’’, som i varierande omfattning bidrar till att 16sa
den gamles aktuella problemsituation. Hér finns olika
restriktioner for vad som dr mojliga och tillitna presta-
tioner. I processen ér det ofta nodvindigt att den édldre
medverkar i vissa moment, for att arbetet ska kunna
utforas. Brukaren ir en del i hemtjénstprocessen redan
fran borjan, ndr onskemdl, behov och egna resurser
diskuteras.

Vad ir kvalitet i hemtjdnstprocessen? Kvalitet defi-
nieras enligt Standardiseringskommissionen i Sverige
som ’alla sammantagna egenskaper hos en produkt
(eller tjidnst) som ger den dess formaga att tillfredsstél-
la uttalade eller underforstadda behov’’. Med kvalitet i
hemtjinsten avses hir: *’de egenskaper i hemtjinst-
processen som pa ett bra eller déligt sitt bidrar till att
losa aktuella problemsituationer hos brukarna’’.

Kvalitet i hemtjinsten giller i méngt och mycket
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vad som utfors, nir och hur det utfoérs samt personalen
som utfor det. Fragan dr emellertid hur man i sjdlva
hemtjidnstprocessen skiljer mellan vem som utfor ar-
betet, hur det utfors och vad som utfors. Dessa delar i
processen dr sammanflitade och beroende av varand-
ra.

For att fa kategoriseringen hanterlig och for att und-
vika *’dubbelrikning’’ har vi samlat de kvalitetsegen-
skaper vi funnit i litteraturen i sex huvudgrupper:

brukaranpassning av servicen

personalens kompetens och forhallningssitt
kontinuitet

personaltid per tjinsteinsats

tillgéinglighet

information och kommunikation

Brukaranpassning

Med brukaranpassning menas hir i vad min hem-
tjanstprestationerna utformas utifrdn brukarnas egna
onskemadl. En alternativ bendmning brukar vara *’val-
frihet’’.

Empiriska studier visar att inflytande och valfrihet i
hemtjinsten ér en viktig kvalitetsegenskap for brukar-
na. Ingvad fann t ex att en av de egenskaper hos hem-
tjanstinsatserna som brukarna uppgav som viktiga var
att man sjilv kunde bestimma vilka tjéanster som skulle
utforas. Resultatet av olika studier pekar pa att en viss
valfrihet existerar i verksamheten. I Aldrestudien i Go-
teborg menade de flesta av pensiondrerna att de sjidlva
kunde bestimma vad som skulle goras (3). Ett visst
matt av sjilvbestimmande kunde ocksa konstateras i
en studie utford i Stockholm (4).

Brukaranpassning kan ocksa avse om det dr mojligt
och tillatet att @ndra insatsen, dd problembilden och
onskemadlen forindras. Det kan dels gilla mer tillfil-
liga 6nskemal som att den gamle vill ta en promenad
med vardbitridet i stdllet for att fé stiddat. Dels kan det
rora brukarens problemsituation i stort. Mojligheten
till flexibilitet och anpassning av hemtjdnstinsatsen

Brukaranpassning kan ocksd avse om det éir mdj-
ligt och tilldtet att dndra insatsen, dd problem-
bilden och énskemdlen fordndras
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sammanhinger bl a med de regler och detaljreglering-
ar som styr arbetsinsatsen. I en studie (4) upplevde vis-
sa hjdlptagare att vardbitradena blivit mer formella och
att det fanns for mycket regler som styrde verksam-
heten.

Gough (2) har uppmirksammat tendensen till speci-
alisering och att brukaranpassningen f6ljaktligen for-
sdmrats. Som exempel kan nimnas utvecklingen mot
nattpatruller, stadpatruller och matpatruller. En annan
tendens i arbetets organisering dr den 6nskade standar-
diseringen av de utforda tjansterna. Ett exempel pa det-
ta dr de matportioner som framstills i ett centralkok
och sedan fordelas over ett stort antal pensionirer ge-
nom édldreomsorgens matdistribution. Tva faktorer
som ocksd anses bidra till okad standardisering av
hemtjédnstinsatserna dr de 6kande arbetsrittsliga regle-
ringarna och den 6kande fackliga medvetenheten (1).

Brukarnas inflytande och valfrihet i hemtjanstpro-
cessen hinger alltsd samman med hur hemtjansten ar
organiserad, dvs den ram som omger och reglerar pro-
cessen. En alltfor byrdkratisk organisation kan verka
hammande pa brukarens valfrihet. En studie av hem-
tjanstorganisationen i Orebro och Norrkoping konsta-
terade att hierarkin i forvaltningen och den politiska
organisationen gjorde det svart for bdde personal och
brukare att fa inflytande dver hemtjidnstens organisa-
tion och utveckling.

En diskussion kan foras kring antagandet att maxi-
mal valfrihet ger det bésta ~’hemtjinstpaketet’’. I ett
renodlat brukarperspektiv dr ett sddant pastdende nir-
mast en sjdlvklarhet, men vet verkligen brukaren sjilv
alltid sitt bista? Ta t ex dldre med en begynnande de-
menssjukdom. Kan man for dessa postulera att maxi-
mal valfihet innebér den bésta hemtjinsten? Vi vill
framhalla att sd inte alltid dr fallet.

Att brukarnas mojligheter till sjdlvbestimmande i
framtiden behover stirkas har alltmer uppmirksam-
mats. Aldreberedningen framhaller t ex att det finns
anledning att stirka brukarnas inflytande over hem-
tjanstarbetets innehdll, fordelning och upplidggning.
Socialstyrelsen skriver att hemtjidnsten bor tillsam-
mans med brukaren gora upp en gemensam overens-
kommelse om insatsernas utformning och innehéll.
Samtidigt som den enskildes behov kan tillgodoses pa
ett battre sitt, innebidr denna metod att konflikter som
har sin grund i oklarheter om vilken hjilp som &r be-
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Att brukarnas mojligheter till sjilvbestimmande
i framtiden behover stirkas har alltmer upp-
mdrksammats

viljad kan undvikas.

Tornstam analyserade relationen vérdgivare — vérd-
tagare utifrén ett utbytesteoretiskt perspektiv och upp-
mirksammade bl a brukarens svaga forhandlingsposi-
tion gentemot det monopol som den kommunala dldre-
omsorgen utgdr. Som en mojlighet att forbittra de dld-
res forhandlingsposition, och ddrmed deras inflytan-
de, har bl a foreslagits att de statliga subventioner som
i dagsldget utgar till den kommunala édldreomsorgen i
stillet kunde tilldelas de #ldre direkt i form av sk
“’vouchers’’, dvs virdekuponger.

En del problem i hemtjénstens anpassning till bru-
karna har tagits upp av Thomas (5), t ex bristande bru-
karanpassning p g a forhallanden i servicesituationen
som Kan vara svéra att uppmérksamma for personalen.
Thomas framhdller att det inte alltid klart framkommer
vad som pensionirerna anser vara viktigt i hemtjins-
ten. Hon pekar bl a p att brukaren kan ha osynliga reg-
ler/forvéntningar pa t ex hur ett korrekt stidbeteende
ska se ut eller hur kombinationen av olika prestationer
ska se ut. Thomas pekar pa andra problem, nir det giil-
ler att tillgodose pensionirens sjdlvbestimmande och
integritet. Hon pekar ocksa pé att detaljer i pensioni-
rernas behovsbild kan bli forbisedda eller feltolkade.
Det kan rora sig om till synes obetydliga detaljer i pen-
siondrernas vardagsverklighet, som ur pensionérernas
perspektiv fir en annan betydelse 4n nidr man ser dem
med utomstéendes 6gon. Behovet av kontroll 6ver vad
som hénder och sker omkring en kan vara ett annat
grundlidggande behov hos brukaren som méste bli till-
fredsstdllt i omsorgssituationen. Thomas diskuterar
dven minniskan som en ’’rituell varelse’’, att man har
sina ingrodda vanor/ovanor som man dr man om att de
ska beaktas.

Under ett tidigt skede av hemtjidnstverksamhetens
utveckling fanns det avlonade anhoriga, som tog hand
om de dldre. I detta férhallande fanns det formodligen
ett stort utrymme for brukarens valfrihet (1). A andra
sidan kan valfriheten i dag och kanske ocks# i fram-
tiden gynnas av att den strikta timtilldelningen av hem-
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Att utveckla kunskap och kompetens ses som en
hogprioriterad uppgift

tjanst har avskaffats och av att vardbitridena dr organi-
serade i arbetslag med stor potential med avseende pd
olikartade arbetsuppgifter (1).

Personalens kompetens och forhadllningssatt
Personalens kompetens, kvalifikationer och attityder
till den enskilde liksom deras intresse och fallenhet for
arbetet iir av avgorande betydelse for hemtjdnstproces-
sens kvalitet (4).

Exempel pd detta dr att dldre bitrdden anses av
ménga pensionrer ha bittre kunskaper (4). Det fram-
kom i en studie (6) onskemal om att vardbitrddena bor-
de lira sig mer om att skota ett hem, matlagning, lyft-
teknik, hur synskadade fungerar etc. Alder och erfa-
renhet var en annan faktor man betonade i denna stu-
die. Socialstyrelsen pekar pa att personalen i de yngre
Aldersgrupperna har 6kat sedan 1980. Andelen i dlders-
gruppen 19-29 ar har fordubblats under dessa &r och
uppgick 1987 till 30 % av bitridena. Under samma pe-
riod sjonk andelen anstillda 50 &r och dldre frén ca
50 % till 30 %. De yngre &ldersgrupperna i yrkeskaren
finns mestadels i storstdderna.

Utover personalegenskaper som dlder och erfaren-
het har ocksé uppmiirksammats yrkesskicklighet, ser-
viceanda, kommunikationsférméga, kinslan for de
gamlas integritet mm. Eftersom personalens kompe-
tens och forhallningssitt dr avgorande for hemtjanst-
processen har denna grupp av egenskaper blivit sir-
skilt uppmérksammad. Att utveckla kunskap och kom-
petens ses som en hogprioriterad uppgift. Socialstyrel-
sen har t ex haft i uppdrag av socialdepartementet att
foresla insatser for att underldtta for kommunerna att
sdkra tillgdngen p& kompetent personal.

Det kan vara befogat att sl& vakt om och utveckla
personalens kompetens. Hemtjansten har som arbets-
filt for vardbitrdden och arbetsledare under de senaste
aren genomgatt genomgripande forindringar. Dessa
forandringar har ocksa fort med sig krav pa 6kad kom-
petens hos personalen. I vardbitrddenas arbete ingér
numera i viss mén uppgifter av sjukvardande, kurativ,
psykosocial och administrativ karaktar. Det finns ock-
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sd brukare som missbrukar hemtjinstservicen eller
som rent av saboterar den. Alla dessa faktorer mste
vardbitridet kunna handskas med. For att god kvalitet i
hemtjinstprocessen ska kunna sikras, mdste utbild-
ningen oka.

Det finns ocksd andra faktorer som gor att det stélls
speciella krav pa personalen. Hit hor t ex att servicen
och varden méste utformas sa att den enskildes integri-
tet virnas (5). Utifrdn Goffman diskuterar Thomas be-
tydelsen av den *’personliga sfdren’’, ett omrdde som
andra inte fir bryta sig in i hur som helst. Pensionérer-
nas egna hem kan ses som en personlig sfir som varie-
rari storlek, beroende bl a pa typen av hjilp. Stidning
kan vara mera inbegripen i den personliga sfiren én
t ex inkop.

Fler faktorer som stiiller speciella krav pa persona-
len kan réra ting som kan tyckas triviala och som kan
vara svdra for personalen att tinka pa: I Lundbergs stu-
dier redovisas exempel pa *’glddjedmnen’’ sdsom att
bli ihdgkommen pé sin fodelsedag och att vérdbitriden
gor nagot utdver det vanliga. Till fortretligheterna hor
att vardbitraden pratar *’smébarnssprik’’ med de dld-
re, dilig punktlighet, uteblivna avtalade besok och
slarv.

En aktuell del av kompetensen r att vardbitrddena
forstar svenska (4). Detta dr en kvalitetsegenskap som
fortjianar att uppmirksammas for framtiden, eftersom
Sverige delvis redan i dag ér ett mingkulturellt sam-
hille — bade vad betriffar omsorgsgivare och omsorgs-
tagare. I tvd undersokningar (3, 4) uppmirksammades
ocksé sprdkproblem p g a olika modersmil mellan
vardtagare och vardbitride. I 2 % av Goteborgshus-
héllen fanns sprakproblem.

En studie (1) visade pa att andelen utbildade hem-
tjanstassistenter okat under 1970-talet liksom utbild-
ningens kvalitet. Detta kan anses som en indikator pd
forbittrad personalkompetens i arbetsledande befatt-
ningar. Utbildningen for vérdbitrdden har ocksé blivit
bittre genom tillkomsten av social servicelinje pa
gymnasiet. Men fortfarande saknar knappt hélften av

Vdrden mdste utformas sd att den enskildes integ-
ritet vdrnas




Fortfarande saknar néstan hdlften av alla vdrd-
bitriden i hemtjcnsten utbildning

alla vardbitriden i hemtjinsten utbildning. Med den
stora personalomsittningen kan inte gymnasieskolan
tillgodose behovet av utbildad personal till hemtjins-
ten. Det finns dessutom en bristande éverensstimmel-
se mellan de socialpolitiska mélen fér hemtjinsten och
mélen for utbildningen, t ex svarigheter att anpassa ut-
bildningen till behoven inom hemtjinsten och att n ut
med utbildningen i glesbygden. Dessutom leder den
stora omsittningen av vdrdbitrdden till att manga fér
en mindre yrkeserfarenhet.

Kontinuitet

Kontinuitet i omsorgsarbetet har ront stor uppmérk-
samhet under 1980-talet och det ér en viktig kvalitets-
egenskap enligt flera studier (1, 2, 3, 4, 6, 7).

Lag personalomsittning och hog tjinstgoringsgrad
bland personalen &r tvd viktiga forutsittningar for att
uppritthélla en god personalkontinuitet. Att f& hjilp av
de vérdbitriden man kénner vil dr bl a en forutsittning
for att man skall kiinna sig trygg, for att vardbitridet
skall framtrida som ménniska och for att man skall
slippa stindiga diskussioner om hur arbetet skall be-
drivas. Virdbitridet vet dd vad som skall goras. Men
med hog personalomsittning, relativt hog sjukfrin-
varo och med personal som har deltidstjinstgoring i
stor utstrickning ér det svart att uppritthalla en god
personalkontinuitet. Detta torde sirskilt vara fallet i
storstadsomradena.

En hog grad av kontinuitet dr dessutom svar att
dstadkomma i stora omsorgsorganisationer. Tenden-
serna till specialisering, kollektivisering och standar-
disering inom den svenska hemtjénsten torde férséimra
kontinuiteten. Vidare har utvecklingen av sk om-
sorgsgrupper inneburit krav pé arbetsrotation, for att
minska *’pifrestningar’’ pa vardbitridena (p g a lang-
variga och intensiva relationer till tunga omsorgsfall).
Vérdbitridenas arbetssituation och arbetscheman har
ocksé bidragit till att mdnga vérdbitriden inte har ’eg-
na’’ pensiondrer. Detta har att géra med hur arbetet or-
ganiseras. Smé arbetslag med arbetstider utifrin bru-
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karnas behov och en grundbemanning som gor det
mojligt att med ordianrie personal tiicka kortare frian-
varo kan forbittra kontinuiteten.

Personalomsittningen for riket i sin helhet uppgick
till 25 % under perioden 1986-1987. Personalomsiitt-
ningen har 6kat mest i storstiderna och den &r storst
bland de yngre dldersgrupperna och bland timavlénad
personal.

Till kontinuiteten hor ocks kommunikationen mel-
lan vardbitriddena och att personalen stir fér samma
vérdideologi (2, 4).

’Fasta’’ pensionirer anses viktigt for att vardbitri-
dena skall gora ett bra jobb. Det tar nimligen tid att lira
kénna en ny pensionir, och det idr viktigt att ldra sig
rutinerna hos olika pensionirer (7). Aven for vérdbi-
triden anses alltsd kontinuitet som en viktig kvalitete-
genskap.

Personaltid per hemtjansprestation

Gott om tid per prestation kan innebira att ett arbete
kan utféras mer noggrannt, att personalen bittre kan
ldra kiinna den gamla och hennes speciella behovsbild,
att stress undviks och att en fortoendefull relation kan
skapas (3, 7).

Thomas (5) pekar p4 att tillrickligt med tid #r en av
de viktigare faktorerna i hemtjéinsten for de dldre. En-
ligt Brun (4) vill brukarna ha personlig kontakt med
vdrdbitridet, kunna prata om vad som helst och om sé-
dant som kinns viktigt. Genom att vardbitridet triffar
pensioniren oftare och under lingre tid, utvecklas en
ndrmare social relation mellan dem (2). De nya organi-
sationsformerna som utvecklats under 1980-talet har,
enligt Szebehely & Eliasson, dock inneburit minskad
tid for direkt klientkontakt. Den rena hjilpinsatsens
andel av arbetstiden har minskat medan vardbitride-
nas sammanlagda arbetstid okat, bl a pd grund av ut-
okad tid for planering, information och utbildning.

I en annan undersokning tillfrigades bl a de ildre
om den hjilp och service som ges av hemtjinsten &r
tillridicklig (6). Narmare 30 procent uttalar behov av ut-

""Fasta’’ pensiondrer anses viktigt for att vardbi-
trddena skall gora ett bra jobb
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Procentandelen som anséker om utokad hjdlp
stiger med den hjdlp som faktiskt ges

okad hjilp. Procentandelen som ansoker om utdkad
hjilp stiger med den hjilp som faktiskt ges (detta kan
kanske forklaras genom avgiftssystemets konstruk-
tion) och ocks& med aldern/funktionsnivan. Onskema-
len om mer hjilp édn man fir innebér naturligtvis ocksd
krav p& mer tid per prestation.

Tiden uppfattas ofta som ett problem av de som &r
kritiska mot hemtjinsten. I Goteborg var flertalet av de
som haft hemtjinst under en lingre period missndjda
med tidstilldelningen. De tyckte att vérdbitriddena ha-
de blivit mer stressade och att tiderna de kom pé varie-
rade mer (3). Brist pa tid kan av de dldre uppfattas som
att det inte finns tid for de egentliga behoven. Det ar
vanligt att vardbitridet klims mellan hemtjdnstorgani-
sationens tilldelning av tid och brukarens 6nskemal
om mer tid och inflytande over innehdllet i arbetet.
Detta forhallande kan leda till konflikter for bade bru-
karen, vérdbitridet och hemtjinstassistenten.

Tillganglighet

Tillgiinglighet avser tidpunkten da hjilpen ges. Hit hor
betydelsen av vilken tidpunkt som avtalas. Att vérdbi-
tridet kommer pa avtalad tid och att vardbitridet stan-
nar tiden ut. Hemtjinstens tillginglighet géller med
andra ord tillforlitligheten i organisationen och pélit-
ligheten i servicen — att man far den service som &r
avtalad. Dessa egenskaper har behandlats i en rad stu-
dier (1, 3, 5, 6)

I dldreberedningen pépekas att de som bor hemma
och har stora vardbehov skall kunna lita pa att hjélp
kan erhdllas oavsett tidpunkt pé dygnet. Tillgidnglig-
heten blir naturligtvis lidande, om personalbrist be-
grinsar de tillgidngliga resurserna.

Tillgiinglighet var en av fyra kvalitetsegenskaper
inom en studie av hemtjénsten (1). Man pekade hér pd
att den organiserade jour- och beredskapstjidnstgoring-
en utbyggdes kontinuerligt i Sverige under 1970-talet
liksom pensiondrsjourer. Beslutsfattandet decentrali-
serades ocksé liksom att framvixten av arbetslag inom
hemtjinsten mojliggjorde storre flexibilitet, dd det
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giillde att mota pensiondrernas behov. Tillginglighe-
ten bedomdes ha 6kat under 1970-talet enligt studien. I
en enkiitstudie till ett antal kommuner kunde ocksa
konstateras att hemtjénsten nu generellt var utbyggd s
att dygnet-runt-service kan erhéllas i bostaden.

Hir bor papekas att det finns en potentiell konflikt
mellan tillgdnglighet och kontinuitet —hog grad av till-
ginglighet, t ex ndr som helst pa dygnet, kan svérligen
forenas med personkontinuitet, dvs att man fér hjélp av
den vérdgivareman kinner, eftersom dennes arbetstid
dr reglerad. I en studie (3) tillfrdgades vardtagarna vil-
ket som var viktigast: att fi samma vardbitrdade varje
gdng eller att f& hjdlp samma tid och veckodag. De all-
ra flesta tyckte det var viktigast att samma vardbitride
kommer.

Information och kommunikationsméjlighet
En egenskap i hemtjinstprocessen skulle kunna kallas
kommunicerbarhet, t ex att man talar samma sprék en-
ligt Olby. Denna géller hur litt eller svart det dr att
kommunicera med hemtjinstorganisationen, for att
exempelvis dndra eller klaga pa prestationerna. Hit hor
ocksd att pensiondrerna informeras vid fordndring i
hemtjinstservicen (6). For att minska risken for kon-
flikter mellan personal och hjdlpmottagare, dr det be-
tydelsefullt med information om regler och skyldig-
heter for bide mottagare och givare i hemtjénstproces-
sen.

En viktig del av informationsaspekten dr ocksd att fa
information om de prestationer som hemtjénsten kan
erbjuda och de rittigheter som socialtjinstlagen ger.
Detta har dven framkommit vid empiriska studier.
Kommunikationen mellan arbetsledning & ena sidan
och pensiondrer och vardbitraden & andra sidan var
omraden som pensiondrerna angav som ett problem
(4). Detta gillde dven personalens bristande kunskap
om varandra.

En studie (3) visade att ju lingre man haft hemtjénst
desto bittre var kunskaperna. Nagra ansdg att informa-
tionen var délig frin hemtjinstens sida. Att *’vérdbi-

Det finns en potentiell konflikt mellan tillging-
lighet och kontinuitet




tridet skall stanna tiden ut’’ angavs bl a som forslag till
forbattringar av hemtjinsten. Att vardtagaren inte kiin-
ner till att systemet med *’fasta timmar’’ dr upphivt
kan mycket vil vara frdgan om en informationsbrist —
ett inte ovanligt problem. Dessutom kan det rada brist
pé information om att transporttiden till brukaren &r
inberiknad i den tilldelade hemtjinsttiden.

I sammanhanget bor nimnas organisationsformer-
nas betydelse; en decentraliserad organisation, dir den
enskilde kidnner arbetsledaren och de vardbitriden
som ger hjélpen ,dr ett led i att underlitta for den en-
skilde att fora fram sina &sikter.

Den relativa betydelsen av kvalitetsegen-
skaper

En enkitstudie av egenskapernas relativa betydelse
omfattande 179 pensionirer genomférdes som ett for-
sta steg for att utveckla en rangordningsteknik (8). Den
markant viktigaste kvalitetsegenskapen, enligt en 6p-
pen friga, var personalens kompetens och forhéll-
ningssitt foljd av kontinuitet. I en strukturerad fraga
var kontinuitet det viktigaste foljt av brukaranpass-
ning. Den viktigaste personalegenskapen var pélitlig-
het. Resultaten visade sammanfattningsvis pa att de
personliga och minskliga egenskaperna hos hem-
tjanstpersonalen i stor utstrickning personifierar en
god kvalitet i hemtjédnsten.

En vidareutveckling av denna enkitmetod for att
miita kvalitetsegenskapernas relativa betydelse har
slutforts utifrdn den s k ’MAUT Scaling Procedur
teknic’’. 180 intervjuer med hemtjénsttagare i tre olika
typomraden i sodra Sverige har just avslutats.

Avslutning

Kvalitetsbegreppet dr svarhanterligt bade teoretiskt
och praktiskt. Vi har i denna artikel sokt att utifrén be-
fintlig litteratur redovisa centrala kvalitetsaspekter pa
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hemtjénsten och visa pa kunskapslidget inom omradet.
For en utforlig diskussion av resultaten hinvisas till
grundrapporten for studien (8).

Som framgatt har hir gjorts en del generella kart-
laggningar. Man kdnner ocksa relativt vil till hem-
tjdnstens fordelning pa olika grupper. T ex att hem-
tjidnsten alltmer har koncentrerats pa tyngre fall, att det
sociala nétverket har betydelse samt betydelsen av l-
der, kon och klasstillhorighet (1, 3, 4, 6). Kunskaperna
aremellertid mycket bristfilliga da det giller kvalitets-
egenskapernas relativa betydelse samt olika brukar-
gruppers kvalitetsuppfattning. Detta #r ett viktigt om-
rade for dagens dldreomsorgsforskare.
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